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Abstrak
  Upaya pengendalian diabetes mellitus tipe-2 dapat dikontrol melalui pola makan, salah satunya yaitu dengan 
modifikasi jenis makanan yang selain memenuhi kebutuhan gizi juga dapat mengendalikan kadar glukosa darah.
Pisang kepok dan kacang hijau memiliki kandungan pati resisten, serat pangan, protein yang cukup tinggi, dan indeks 
glikemik rendah sehingga dapat digunakan sebagai alternatif bahan pembuatan cookies untuk penderita diabetes 
mellitus  tipe-2. Penelitian ini bertujuan  untuk  menganalisis kandungan gizi, pati  resisten, indeks  glikemik, beban 
glikemik dan daya terima cookies tepung pisang kepok termodifikasi enzimatis dan tepung kacang hijau. Penelitian 
ini menggunakan rancangan acak lengkap satu faktor dengan perbandingan variasi pisang kepok termodifikasi dan 
tepung kacang hijau masing-masing dengan persentase sebesar 85:15; 75:25; dan 65:35. Kandungan gizi dianalisis 
dengan  metode  uji  proksimat. Analisis  indeks  glikemik  dan daya  terimanya juga  dilakukan  pada  penelitian  ini. 
Formula terbaik dianalisis dengan metode de Garmo. Hasil penelitian menunjukkan bahwa formulasi terbaik didapat 
dari cookies dengan  formulasi 85% tepung pisang  kepok termodifikasi  enzimatis dan 15%  tepung  kacang  hijau 
dengan nilai hasil tertinggi sebesar 0,599 dengan kandungan karbohidrat 45,72% , protein 5,62% , lemak 18,53% , 
air 11,22% , abu 3,70% , serat pangan 15,18%, pati resisten 13,67%, indeks glikemik 33,20 dan beban glikemik 
4,19. Kesimpulan  yang  didapat  dari  penelitian  ini  adalah kandungan  zat  gizi cookies tepung  pisang  kepok 
termodifikasi  enzimatis  dan  tepung  kacang  hijau dapat ditentukan dengan  baik dengan  menemukan formula 
terbaiknya, yaitu 85%:15%.
Kata kunci: tepung pisang kepok, tepung kacang hijau, beban glikemik, indeks glikemik, kandungan gizi.
Abstract
  Type 2 diabetes mellitus can be controlled through diet, one of which is by modifying the type of food that 
helps fulfilling nutrient-needs and control blood’s glucose levels. Kepok banana and mung bean contain high resistant 
starch, dietary fiber, protein, and low glycemic index so it can be used as an alternative ingredient in making cookies 
for people with type 2 diabetes mellitus. This study aimed to analyze the nutrients content, resistant strach, glycemic 
index, glycemic load and acceptability of cookies from enzymatically modified kepok banana flour and mung bean 
flour. The completely randomized one-factor experimental study with ratio of modified kepok banana : mung bean 
flour i.e. 85:15; 75:25; and 65:35. Nutrient content was analyzed by proximate methods. The glycemic index and 
glycemic load were also analyzed as well as acceptability test. The best formula was determined by the de Garmo 
method. As results, the quality of nutrient content, resistant starch, glycemic index, glycemic load and acceptance, 
were achieved with formula of 85% modified kepok flour and 15% mung bean flour resulting high yield value of 0.599. 
the best cookies formula contained carbohydrate of 45.72%, protein of 5.62%, fat of 18.53%, water of 11.22%, ash 
of 3.70%,  fiber of 15.18%,  resistant  starch of 13.67%,  glycemic  index of 33.20, and  glycemic  load of 4.19. As 
conclusion,  all  treatment  was  successfully  revealed  and  generated  the  best  formula  or  85%:15%  for  the  ratio  of 
modified kapok flour and mung been flour.
Keywords: Kepok banana flour, mung bean flour, glycemic index, glycemic load, nutrient content. 
 
Pendahuluan  
Diabetes melitus (DM) adalah penyakit metabolik 
yang ditandai dengan tingginya kadar glukosa dalam 
darah seseorang, hal ini disebabkan karena kerusakan 
sekresi insulin, terganggunya kerja insulin, atau bahkan 
keduanya (Canivell and Gomis, 2014). Secara global, 
menurut Cho et al. (2018) prevalensi DM pada orang 
dewasa di tahun 2017 mencapai angka 451 juta orang 
dan diperkirakan pada tahun 2045 dapat meningkat 
menjadi 693 juta orang. Di Indonesia, prevalensi DM tipe 
2 diperkirakan meningkat mencapai 154% pada tahun 
2030 (Wild et al., 2004). Laporan hasil Riskesdas terbaru 
menunjukkan prevalensi DM berdasarkan pemeriksaan 
gula darah naik dari 6,9 % pada tahun 2013 menjadi 
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8,5% pada tahun 2018 (Kemenkes, 2018). Diantara tipe-
tipe DM, DM tipe 2 merupakan tipe penyakit diabetes 
yang paling banyak diderita. DM tipe 2 bersifat progresif, 
sehingga dalam penatalaksanaannya diperlukan kontrol 
gula darah agar keadaan tidak memburuk dan 
mencegah terjadinya risiko komplikasi (Franz, 2012). 
Pengendalian diabetes mellitus dapat dilakukan 
dengan melakukan kontrol pada faktor risiko yang dapat 
dimodifikasi, salah satunya yaitu pola makan yang 
seimbang. Strategi dalam pengaturan pola makan untuk 
membantu mengendalikan glukosa darah salah satunya 
yaitu dengan mengkonsumsi makanan yang tidak 
menimbulkan peningkatan glukosa darah secara cepat 
(Franz, 2012; Siagan, 2004). Jenis bahan makanan yang 
dianjurkan untuk penderita DM tipe 2 adalah makanan 
yang kaya serat dan karbohidrat kompleks, salah satu 
contoh bahan tersebut adalah pati resisten (Siagan, 
2004). Konsumsi pangan tinggi serat, pati resisten, dan 
indeks glikemik (IG) rendah dapat menurunkan laju 
penyerapan glukosa, memperbaiki sensitivitas insulin, 
serta bermanfaat dalam pengendalian glukosa darah 
sehingga dapat menurunkan risiko komplikasi pada 
penderita DM tipe 2 (Zhang et al., 2007). Disamping 
mengkonsumsi makanan dengan indeks glikemik 
rendah, World Health Organization (WHO) juga 
merokemendasikan penderita DM untuk memperhatikan 
jumlah karbohidrat yang dikonsumsi, sehingga selain IG, 
beban glikemik (BG) juga perlu diperhatikan karena 
beban glikemik memperhitungkan jumlah kandungan 
karbohidrat yang ada dalam setiap porsi makan, tidak 
hanya melihat jenisnya seperti IG (Granfeldt et al., 
2006).  
Buah pisang merupakan bahan makanan yang 
mudah ditemukan di Indonesia, banyak dikonsumsi, dan 
memiliki kandungan pati cukup tinggi. Kandungan pati 
yang terdapat dalam buah pisang rata-rata lebih dari 
20%, sehingga buah pisang cukup potensial 
dikembangkan sebagai sumber pati resisten (Aquino, 
2016). Selain itu pisang kapok mentah juga 
mengandung tinggi serat dan berindeks glikemik rendah 
(Diyah et al., 2016). Pisang kepok memiliki nilai indeks 
glikemik rendah, yaitu 43 dan mengandung serat pangan 
seperti pati resisten yang cukup tinggi, sebesar 27,7% 
(Musita, 2012; Diyah et al., 2016). Kandungan pati 
resisten yang tinggi dalam suatu makanan diduga 
memiliki nilai indeks glikemik rendah, hal ini berkaitan 
dengan sifat dari pati resisten yang tidak dapat dicerna 
oleh enzim pada saluran pencernaan manusia, sehingga 
peningkatkan kadar glukosa dalam darah menjadi lebih 
lambat (Robertson, 2012). Faktor – faktor yang 
mempengaruhi proses pembentukan pati resisten 
adalah kandungan air pada pati, suhu pemanasan 
bertekanan, jumlah siklus autoclaving – cooling, rasio 
kandungan amilosa dan amilopektin. Kandungan pati 
resisten dalam bahan pangan dapat ditingkatkan dengan 
beberapa cara baik secara fisik, kimia, maupun 
enzimatis diantaranya melalui pemanasan bertekanan - 
pendinginan (autoclaving- cooling) beberapa siklus, 
hidrolisis asam di bawah suhu gelatinisasi (proses 
lintnerisasi), dan pemutusan rantai cabang amilopektin 
(debranching) dengan enzim pullulanase yang 
dikombinasikan dengan autoclaving- cooling (Setiarto et 
al., 2015). Berdasarkan penelitian sebelumnya, 
diketahui bahwa modifikasi peningkatan kadar pati 
resisten pada tepung pisang dengan cara kombinasi 
autoclaving-cooling enzimatik dapat ditingkatkan 
menjadi 71,3% (Nurhayati et al., 2014). Dengan dibuat 
menjadi tepung, pisang diharapkan dapat dioptimalkan 
penggunaannya melalui modifikasi nilai IG dengan 
mensubtitusi tepung terigu dengan tepung pisang kepok 
pada olahan tepung terigu (Afifah et al., 2018). 
Pisang cenderung memiliki kadar protein yang 
rendah, sehingga untuk meningkatkan kadar protein 
dapat dilakukan dengan mengkombinasikan dengan 
bahan dari kacang-kacangan seperti kacang hijau. 
Kacang hijau tinggi akan protein, serat serta rendah 
lemak jenuh. Kacang hijau memiliki kandungan protein 
yang cukup tinggi yaitu 22,2 g, kandungan serat 4,1 g, 
kandungan pati resisten 2,33% serta kandungan lemak 
kacang hijau 1 – 1,2 % (Purwono dan Hartono, 2005). 
Selain nilai kandungan protein dan serat yang cukup 
tinggi, kacang hijau juga memiliki nilai indeks glikemik 
yang rendah sebesar 28,87 (Atkinson et al., 2008). 
Kandungan protein pada pangan dapat mempengaruhi 
nilai IG dengan merangsang sekresi insulin, sehingga 
menghambat terjadinya peningkatan glukosa darah 
postprandial (Mustakim, 2013). Kadar serat yang tinggi 
akan berkontribusi pada nilai IG rendah dengan 
meningkatkan viskositas, memberikan rasa kenyang 
yang lebih lama dan menurunkan absorpsi makronutrien 
(glukosa) sehingga akan menurunkan glukosa darah 
postprandial dan insulin (Istiqomah, 2015). 
Pola makan penderita DM dengan porsi kecil dan 
sering, sehingga selain makanan utama juga dibutuhkan 
modifikasi makanan selingan yang mampu memberikan 
kontribusi kecukupan gizi dengan tetap memperhatikan 
kandungan gizi, pati resisten, indeks glikemik dan beban 
glikemik sehingga membantu mengendalikan glukosa 
darah. Pembuatan cookies dengan bahan baku tepung 
pisang kepok termodifikasi dan tepung kacang hijau 
belum pernah dilakukan sebelumnya. Berdasarkan 
penelitian terdahulu, pembuatan krakers substitusi 
tepung pisang kepok kuning 50% dengan kombinasi 
fermentasi spontan dan autoclaving-cooling 
menghasilkan krakers dengan IG rendah yaitu 38,42 
(Afifah et al., 2018). Cookies merupakan salah satu 
produk yang banyak dikonsumsi oleh masyarakat dan 
juga tahan lama dalam penyimpanannya. Berdasarkan 
latar belakang diatas, maka penelitian ini bertujuan untuk 
menganalisis kandungan gizi, pati resisten indeks 
glikemik, beban glikemik dan daya terima pada formulasi 
cookies tepung pisang kepok termodifikasi dan tepung 
kacang hijau sebagai alternatif makanan selingan 
penderita DM tipe-2 yang selain mencukupi kebutuhan 
gizi juga dapat membantu mengendalikan glukosa 
darah. 
 
Materi dan Metode 
Materi 
Bahan-bahan yang digunakan dalam pembuatan 
cookies penelitian ini adalah tepung pisang kepok yang 
telah diberi perlakuan modifikasi secara autoclaving 
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cooling enzimatis autoclaving cooling, kacang hijau, 
enzim pullulanase, margarin, gula stevia, putih telur, 
baking powder dan pengemulsi. Alat yang digunakan 
meliputi cabinet dryer (Getra, Indonesia), blender merk 
Miyako, ayakan 80 mesh (B-ONE, RRC), autoclave (My 
life MA678, Indonesia) untuk tahap awal pembuatan 
tepung pisang kepok termodifikasi, baskom, cetakan 
cookies, dan oven (Memmert GmbH, Jerman) untuk 
proses pembuatan cookies. Sedangkan kuisioner 
digunakan untuk mengukur daya terima produk. 
Pengukuran glukosa darah menggunakan alat tes 
glukosa GCHb merk EasyTouch, lancet (Gea Medical, 
Taiwan), sampel whole blood (darah kapiler) sebanyak 
1-2 ml, strip (EasyTouch, China), dan alcohol swap. 
 
Metode 
Penelitian ini merupakan penelitian eksperimental 
dengan Rancangan Acak Lengkap (RAL) satu faktor, 
yaitu variasi formula tepung pisang kepok termodifikasi 
dan tepung kacang hijau pada pembuatan cookies. Pada 
penelitian ini dilakukan 3 taraf perlakuan rasio pisang : 
kacang hijau sebesar 85:15%, 75:25%, dan 65:35% 
dengan 3 kali pengulangan dan setiap pengukuran 
dilakukan secara duplo. Pembuatan dan penentuan 3 
formula cookies dilakukan pada tahap penelitian 
pendahuluan, selanjutnya pada tahap persiapan 
dilakukan pembuatan cookies kemudian pelaksanaan 
penelitian. dan daya terima. 
 
Proses Pembuatan Tepung Pisang Kepok Termodifikasi 
Proses pembuatan cookies terlebih dahulu 
dilakukan dengan pembuatan tepung pisang kepok 
termodifikasi autoclaving-cooling enzimatis autoclaving-
cooling (Afifah et al., 2018). Proses pembuatan tepung 
pisang kepok termodifikasi dimulai dari pisang kepok 
kuning dicuci dan dikupas dari kulitnya, kemudian diiris 
tipis untuk dikeringkan menggunakan oven dengan 
pengaturan suhu 50 °C selama 24 jam. Pisang kepok 
yang telah kering dihaluskan dengan menggunakan 
blender dan dilakukan pengayakan. Kemudian dilakukan 
proses autoclaving pada suhu 121 °C selama 15 menit 
dan cooling pada suhu 4 °C selama 24 jam. Tepung 
ditambahkan dengan enzim pullulanase sebanyak 2% 
dan diinkubasi dalam shaker incubator pada suhu 37 °C, 
150 rpm selama 15 jam. Reaksi dihentikan (inaktifikasi 
enzim) dengan memanaskan sampel pada suhu 85 °C 
selama 5 menit. Selanjutnya dilakukan proses 
autoclaving dan cooling lagi.  
 
Tabel 1. Formulasi bahan pembuatan cookies (dalam g) 
Jenis Bahan Persentase tepung pisang dan 
kacang hijau 
85:15 75:25 65:35 
Tepung pisang  170  150  130 
Tepung kacang hijau 30 50 70 
Margarin  60 60 60 
Gula Stevia  8 8 8 
Putih Telur  50 50 50 
Baking Powder  2 2 2 
Pengemulsi  24 24 24 
 
Proses Pembuatan Cookies 
Bahan baku pembuatan cookies adalah tepung 
pisang kepok termodifikasi enzimatis, tepung kacang 
hijau, margarin, putih telur, gula stevia, baking powder, 
dan pengemulsi. Cara pembuatan cookies adalah 
margarin dan pengemulsi dicampur ke dalam mangkuk 
dan diaduk hingga rata. Kemudian di tambahkan putih 
telur lalu diaduk kembali hingga rata. Selanjutnya 
ditambahkan gula rendah kalori ke dalam adonan dan 
diaduk lagi hingga merata. Campuran tepung kacang 
hijau, tepung pisang kepok termodifikasi, dan baking 
powder ditambahkan dengan adonan margarin lalu 
diaduk rata hingga membentuk adonan kue. Setelah itu 
adonan dicetak. Adonan yang sudah dicetak dipanggang 
dalam oven dengan suhu 120 ˚C selama 20 menit. 
Komposisi bahan yang digunakan pada tiap formulasi 
dapat dilihat pada Tabel 1. 
 
Prosedur Analisa Proksimat  
Uji proksimat dilakukan sesuai dengan prosedur 
AOAC (2005) pada cookies yang meliputi analisis 
kandungan zat gizi yaitu protein dianalisis dengan 
metode Kjeldahl, lemak dengan metode Soxhlet, 
karbohidrat dengan metode by difference, kadar air 
dengan metode oven (Sudarmadji, 1997); kadar abu 
dengan metode pengabuan kering (Andarwulan, 2011); 
kadar serat pangan menggunakan metode enzimatik 
gravimetri (Asp, 1983); pati resisten dianalisis dengan 
metode Kim et al. (2003). 
 
Prosedur Analisis Indeks Glikemik dan Beban Glikemik 
Uji indeks glikemik menggunakan desain 
rancangan one-shot case study, yaitu memberikan 
perlakuan secara sengaja kepada subjek terhadap 
pangan acuan (roti tawar) dan cookies, kemudian 
mengukur glukosa darah setelah perlakuan tersebut 
(Brouns et al., 2019). Sebanyak 54 gram roti tawar yang 
mengandung 25 gram available carbohydrate dihitung 
jumlahnya berdasarkan informasi nilai gizi yang tertera 
pada label di kemasan, sementara jumlah cookies yang 
diberikan dihitung berdasarkan hasil uji proksimat pada 
masing-masing formula. Perhitungan beban glikemik 
(BG) menggunakan perhitungan Venn et al. (2006) 
dengan mengalikan IG dengan kadar available 
carbohydrate cookies tepung pisang kepok dan tepung 
kacang hijau per porsi kemudian dibagi 100. 
 
Prosedur Uji Daya Terima 
Uji daya terima meliputi tingkat kesukaan aroma, 
warna, tekstur dan rasa yang menggunakan 4 skala, 
yaitu 1 = sangat tidak suka, 2 =tidak suka, 3= suka dan 
4= sangat suka. Uji tersebut dilakukan pada 25 panelis 
semi terlatih dari Program Studi Gizi Fakultas 
Kedokteran Universitas Diponegoro dengan pengujian 
sebanyak satu kali. Formulasi cookies terbaik dipilih 
berdasarkan indeks efektivitas yang menggunakan 
metode de Garmo et al. (1984). 
 
Analisis Statistik 
Data yang terkumpul dianalisis dengan 
menggunakan program SPSS 16 for Windows. 
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Pengaruh formulasi cookies tepung pisang kepok 
termodifikasi terhadap kandungan zat gizi lemak, abu 
dan serat pangan diuji dengan One Way Anova dan 
dilanjutkan dengan Posthoc Test LSD untuk mengetahui 
beda nyata antar perlakuan. Sementara itu, untuk 
mengetahui pengaruh formulasi cookies tepung pisang 
kepok teermodifikasi dan tepung kacang hijau terhadap 
kandungan karbohidrat, lemak, air, pati resisten dan 
daya terima cookies digunakan uji Kruskal-Wallis Test 
yang dilanjutkan dengan uji Mann Whitney-U Test. 
 
Hasil dan Pembahasan  
Kandungan Zat Gizi Cookies 
Hasil analisis kandungan zat gizi cookies pada 
Tabel 2 menunjukkan bahwa ada perbedaan nyata pada 
kandungan protein, lemak, karbohidrat, kadar abu, kadar 
air dan serat pangan pada cookies tepung pisang kepok 
termodifikasi enzimatis dan tepung kacang hijau di 
masing-masing formula. Kandungan protein cookies 
berada dalam kisaran 5,62-7,83 g/100 g, lemak di antara 
18,45-18,99 g/100 g, karbohidrat 40,16-45,72 g/100 g, 
kadar air 9,83-12,22%, kadar abu 3,65-4,45%, dan serat 
pangan sebesar 15,18-17,70  g/100 g. Berdasarkan data 
yang didapat, semakin berkurangnya komposisi tepung 
pisang kepok termodifikasi dan semakin banyaknya 
komposisi tepung kacang hijau yang digunakan maka 
semakin meningkatkan kandungan protein dan serat 
pangan cookies. Substitusi tepung kacang hijau dapat 
meningkatkan kandungan protein cookies sebesar 0,82-
1,40 g pada tiap formulasi.  
Kadar protein cookies semua perlakuan telah 
memenuhi SNI 2973:2011, yaitu dengan kadar protein 
minimal 5%. Konsumsi protein bernilai biologis tinggi 
yang dapat meningkatkan penyerapan dan penggunaan 
nitrogen, sehingga mengurangi sisa hasil metabolisme 
protein dalam tubuh dan tidak memperberat ginjal 
penderita DM tipe-2 (Gallagher, 2012). Kandungan 
karbohidrat pada cookies Nampak semakin menurun 
dengan berkurangnya komposisi tepung pisang kepok 
termodifikasi yang diberikan. Cookies dengan formulasi 
pisang 65% dan kacang hijau 35% mempunyai 
kandungan karbohidrat terendah yaitu sebesar 40,16 %. 
Kandungan karbohidrat pada cookies tepung pisang 
kepok termodifikasi enzimatik dan tepung kacang hijau 
telah memenuhi syarat mutu dari SNI 01-2973-1992 
tentang mutu biskuit, yaitu lebih rendah dari 70%. Hasil 
analisis kadar lemak pada cookies tepung pisang kepok 
termodifikasi dan tepung kacang hijau berkisar 18,45–
18,99 g/100 g dan nampak adanya ketidakstabilan nilai. 
Peningkatan kandungan lemak terjadi karena 
kandungan lemak pada tepung kacang hijau (1,26 g/100 
g) lebih tinggi daripada tepung pisang kepok (0,9-1 g/100 
g). Selain itu, sumber lemak pada cookies berasal dari 
margarin dan pengemulsi. Ketidakstabilan nilai juga 
nampak pada kadar air dan kadar abu. Kandungan serat 
pangan cookies semakin meningkat dengan semakin 
besarnya presentase tepung kacang hijau. Menurut 
Olwin dan Cornelis (2005) peningkatan kandungan serat 
pangan ini dikarenakan kandungan serat pangan pada 
tepung kacang hijau (4,3 g/100 g) yang lebih tinggi 
daripada tepung pisang kepok (0,6 g/100 g). Serat dapat 
memperlambat pengosongan lambung, memperpendek 
waktu transit makanan di usus, dan memperlambat 
penyerapan glukosa sehingga dapat mengurangi 
peningkatan glukosa darah (Franz, 2012). 
 
Kandungan Pati Resisten Cookies  
Pati resisten dalam bahan makanan di bagi 
menjadi lima golongan antara lain; (a) sangat rendah 
(<1%), (b) rendah (1 – 2,5%), (c) sedang (2,5 – 5%), (d) 
tinggi (5 – 15%) dan (e) sangat tinggi (>15%) (Goni et 
al., 1996; Birt et al., 2013). Hasil uji pati resisten cookies 
Tabel 2. Kandungan gizi cookies tepung pisang termodifikasi dan tepung kacang hijau 
Formulasi Kandungan Zat Gizi (%)  
Karbohidrat Lemak Protein Abu Air Serat pangan Pati resisten 
85:15 45,72±0,58 a 18,53±0,21a 5,62±0,07a 3,70±0,10a 11,22±0,47a 15,18±0,39a 13,67 ±1,97a 
75:25 42,07±1,35b 18,99±0,38b 7,01±0,18b 4,45±0,23b 9,83±0,23b 17,62±0,90b 11,33 ±1,63ab 
65:35 40,16±0,72c 18,45±0,14a 7,83±0,39c 3,65±0,12a 12,22±0,43c 17,70±1,00b 10,33 ±1,50b 
Nilai p 0,001** 0,006* 0,001** 0,001* 0,001** 0,001* 0,024** 
Keterangan : Angka yang diikuti huruf superscript yang berbeda menujukkan beda nyata (*) artinya hasil dari analisis One way Anova; (**) artinya 
hasil analisis dengan Kruskal Wallis Test 
 
Tabel 3. Kadar glukosa darah setelah konsumsi cookies 
 Kelompok cookies 85:15 Kelompok cookies 75:25 Kelompok cookies 65:35 
Waktu Roti Tawar Cookies Roti Tawar Cookies Roti Tawar Cookies 
Menit ke-0 83,90 ± 8,03 82,90 ± 6,85 78,10 ± 7,37 85,60 ± 7,39 81,60 ± 3,71 84,50 ± 7,75 
Menit ke-30 121 ± 15,50 102,80 ± 10,87 114,10 ± 14,46 109,50 ± 12,76 118,20 ± 9,25 107 ± 9,93 
Menit ke-60 122 ± 18,35 98,90 ± 13,04 117,50 ± 15,88 93,30 ± 9,44 123,50 ± 14,43 98,70 ± 9,84 
Menit ke-90 97,50 ± 6,55 90,80 ± 9,75 96,60 ± 12,79 85,70 ± 8,17 101,50 ± 12,57 91 ± 8,85 
Menit ke-90 85,50 ± 10,62 83,30 ± 8,46 86,20 ± 12,20 80 ± 6,71 86,50 ± 9,84 83,50 ± 6,46 
 




Indeks glikemik Beban glikemik Kategori 
85:15 45,72 13,72 49,10 6,74 Rendah 
75:25 42,07 12,62 29,50 3,72 Rendah 
65:35 40,16 12,05 42,34 5,10 Rendah 
 
Tabel 4. Indeks dan beban glikemik 3 jenis formulasi cookies dengan jumlah penyajian 30 g
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tepung pisang kepok termodifikasi enzimatis dan tepung 
kacang hijau sesuai pada Tabel 2 menunjukkan bahwa 
semua formulasi cookies memiliki kadar pati resisten 
sangat tinggi (>15%). Semakin tinggi presentase 
komposisi tepung pisang kepok termodifikasi enzimatis 
semakin tinggi kadar pati resisten yang terkandung pada 
cookies. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa substitusi 
tepung pisang kepok termodifikasi enzimatis menaikkan 
secara nyata kadar pati resisten. Penelitian sebelumnya 
oleh Sajilata et al. (2006) melaporkan bahwa kadar 
amilosa yang tinggi dibutuhkan dalam proses 
pembentukan pati resisten yang dihasilkan suatu 
produk. Selain itu kadar pati resisten tepung pisang juga 
meningkat signifikan dengan pemberian perlakuan 
pemanasan. Hidrolisis pati resisten oleh enzim 
pencernaan umumnya memerlukan waktu yang lebih 
lambat, sehingga mengkonsumsi pati resisten yang 
dapat menurunkan kandungan gula darah. Hal tersebut 
disebabkan oleh pati resisten yang menghasilkan energi 
dengan proses yang cukup lambat, sehingga tidak 
segera diserap dalam bentuk glukosa. Selain itu, 
menurut Herawati (2010) keberadaan pati resisten juga 
meningkatkan keberadaan GLP-1 (glucagon like peptide 
1), dimana GLP-1 ini menstimulasi pembentukan insulin. 
Pati resisten juga memiliki efek yang dapat mengurangi 
respon glikemik dan insulin, menurunkan kolesterol, efek 
protektif terhadap kanker kolon melalui proses mikroflora 
yang mampu mengubah pati resisten menjadi asam 
lemak rantai pendek (Alejandro et al., 2007). Oleh 
karena itu diharapkan dengan tingginya pati resisten 
dalam cookies, nilai indeks glikemik pangan tersebut 
rendah. 
 
Analisis Indeks Glikemik dan Beban Glikemik 
Respon kenaikan nilai glukosa darah tiap 
kelompok perlakuan menunjukkan bahwa rata-rata 
peningkatan respon kadar glukosa darah pangan uji 
(cookies) lebih rendah dibandingkan dengan pangan 
acuan (roti tawar) sebagaimana ditampilkan pada Tabel 
3. Berdasarkan pengamatan berkala yang telah 
dilakukan, puncak kenaikan kadar glukosa darah terjadi 
pada menit ke-60 setelah makan dan menurun secara 
bertahap pada menit-menit selanjutnya, sedangkan 
perlakuan cookies, puncak kenaikan kadar glukosa 
darah terjadi pada menit ke-30 dengan puncak 
peningkatan kadar glukosa darah tertinggi terdapat pada 
pemberian pangan acuan roti tawar sebesar 123,50 
mg/dl dan peningkatan glukosa darah terendah pada 
pemberian cookies dengan formula tepung pisang dan 
kacang hijau 85:15%, yaitu sebesar 102,80 mg/dl. 
Indeks glikemik berdasarkan perhitungan luas 
area bawah kurva dihitung dengan metode trapezoid. 
Setelah dirata-ratakan, didapatkan nilai indeks glikemik 
makanan uji ditampilkan pada Tabel 4. Hasil perhitungan 
menunjukkan bahwa nilai indeks glikemik cookies 
termasuk dalam kategori IG rendah (IG<55) yaitu 29,50–
49,10. Adanya penurunan IG dapat disebabkan oleh 
banyak faktor, diantaranya adalah cara pengolahan, 
kadar serat, protein, lemak, serta pati resisten (Arif et al., 
2013). Berdasarkan Tabel 4, cookies memiliki beban 
glikemik yang tergolong rendah (<10) dengan beban 
glikemik paling rendah yaitu 3,72 sampai 6,74. Beban 
glikemik suatu produk makanan juga dipengaruhi oleh 
kadar karbohidrat available yang terdapat dalam satu 
takaran saji. Porsi penyajian dapat mempengaruhi besar 
dan kecilnya beban glikemik. Pada penelitian ini porsi 
penyajian cookies tepung pisang kepok dan tepung 
kacang hijau adalah sebesar 30 gram dengan indeks 
glikemik dan beban glikemiks yang rendah sehingga 
aman sebagai alternatif makanan selingan bagi 
penderita DM tipe 2. 
 
Analisis Daya Terima Cooekies 
Tabel 5 menunjukkan bahwa formulasi tepung 
pisang kepok termodifikasi dan tepung kacang hijau 
tidak ada perbedaan yang nyata terhadap daya terima 
warna, aroma, dan rasa tetapi terdapat perbedaan nyata 
terhadap daya terima tekstur cookies. Berdasarkan hasil 
analisa data dapat diketahui bahwa cookies dengan 
formula 85:15% untuk tepung pisang dan tepung kacang 
hijau memiliki tingkat kesukaan terhadap warna tertinggi, 
namun semua formulasi masuk ke dalam kategori yang 
sama yaitu kategori suka. Hasil analisis berdasarkan 
metode de Garmo et al. (1984) menunjukkan bahwa 
cookies dengan formula rasio tepung pisang dan tepung 
kacang hijau sebesar 85 dan 15%, merupakan formula 
terbaik dengan nilai hasil tertinggi sebesar 0,599 (data 
tidak ditampilkan) yang dapat menghasilkan cookies 
dengan kandungan karbohidrat 45,72% , protein 5,62% 
, lemak 18,53% , air 11,22% , abu 3,70% , serat pangan 
15,18%, pati resisten 13,67%, serta skor penerimaan 
terhadap warna, aroma, rasa, dan tekstur masing-
masing sebesar 2,92, 3,08, 2,80 dan 3,12. 
 
Tabel 5. Hasil analisis tingkat kesukaan cookies tepung 
pisang termodifikasi dan tepung kacang hijau 
Aspek Persentase tepung pisang dan kacang hijau 

























Keterangan: Angka yang diikuti huruf superscript yang berbeda (a,b,c) 
menunjukkan beda nyata  
 
Kesimpulan  
Berdasarkan hasil penelitian yang diperoleh 
bahwa semakin tinggi komposisi tepung pisang kepok 
termodifikasi, maka semakin tinggi kadar pati resisten 
dan karbohidrat pada cookies. Formulasi terbaik dengan 
mempertimbangkan mutu cookies yang meliputi 
kandungan gizi, pati resisten, indeks glikemik, beban 
glikemik dan daya terima adalah cookies dengan dengan 
formula 85:15% untuk tepung pisang dan tepung kacang 
hijau yang menghasilkan nilai hasil yang tertinggi. 
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